
 

 

 
 

NOM DE L’ELEVE  :……………………………. ..  Prénom : ………………….. 

  

Date de naissance :  ………………………………………………………………………… 

 

Etablissement d’origine (Juin 2019) : ……………………………………………………....... 

 

Adresse complète : ……………………………………………………………………………. 

 

Numéros de téléphone (fixe et portable) : …………………………………………………… 

 

 

ORIENTATION 

 

Devrez-vous bénéficier d’une dérogation lors de l’orientation pour intégrer la section ?  

OUI    NON 

 

Lycée demandé pour 09/2019 : LP Zola /LP Ligier Richier………………………………... 

 

CLASSE (en toutes lettres) : …………………………………………………………………. 

 

 

RENSEIGNEMENTS SPORTIFS 
 

Licencié dans un club saison 2018 / 2019?   OUI   NON 

 

Coordonnées du club : ……………………………………………………………………….. 

 

Niveau de compétition : ……………………………………………………………………… 

 

Poste(s) habituellement  occupé(s) sur le terrain : ………………………………………… 

 

     DROITIER    GAUCHER 

 

 

Formulaire à retourner par courrier ou fax (03 29 45 74 00)  

au secrétariat du lycée Zola Bar le Duc 

pour  le 30 MAI 2019 au plus tard  

Ou par mail au responsable de la section sportive : Francois.Leroy@ac-nancy-metz.fr  

 

DEMANDE D’INSCRIPTION 

Tests de sélection  mercredi 5 JUIN 2019 

14h00 Terrain Côte Ste Catherine 

BAR LE DUC 

 

55000 BAR LE  

mailto:Francois.Leroy@ac-nancy-metz.fr

